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El objetivo principal de este trabajo es reivindicar  la  incorporación de  la figura del 







infantil  ha alcanzado números alarmantes. A  su  vez,  las  lesiones no intencionadas 



















Spain,  the  role of  the  school nurse has not been unanimously  implemented  in all 
autonomous communities. 
The main objective of this work is to demand the incorporation of the figure of the 





Childhood  obesity  and  unintentional  injuries  are  two  of  the  biggest  problems  in 
childhood  worldwide.  The  figures  are  a  reality:  childhood  obesity  has  reached 
alarming numbers. At the same time, unintentional injuries occur very frequently and 
have a great impact on the school population.  






















Lan  honen  helburu  nagusia  erizaintzako  profesionalaren  figura  hezkuntza‐
komunitateko  ikasgeletan  sartzea  aldarrikatzea  da,  bizi‐ohitura  osasungarrietan 
hezteko  eta  egungo  gizartean  ikasleentzako  eta  haien  osasunerako  onurak 
nabarmentzeko. 
Metodologia  gisa,  bilaketa  bibliografikoa  egin  da  hainbat  datu‐basetan,  bai  eta 
artikulu eta webgune interesgarrietan ere. 




Azken  batean,  eskola‐erizaintza  hezkuntza‐komunitate  osoaren  beharra  da, 

































































Vivimos  en  una  sociedad  sujeta  a  cambios  acelerados.  Una  sociedad  dinámica  y 
cambiante,  nunca  estática,  cuya  continua  transformación  afecta  a  los  determinantes 







los  padres  y  madres  para  poder  compaginar  su  vida  laboral  y  familiar,  ligados  a  los 
cambios en los patrones de educación parental, han generado cambios en los hábitos de 
vida de los padres y madres, así como en los de sus hijas e hijos, revelando una nueva 














Las  altas  tasas  de  obesidad  infantil  están  estrechamente  relacionadas  con  la  falta  de 





Este  alarmante  e  incontrolable  aumento  de  la  obesidad  infantil,  es  causante  de  la 
evolución  de  numerosos  procesos  crónicos.  En  este  punto,  el  profesorado  tiene  que 
convivir y hacer frente a ciertas situaciones, sin poseer los conocimientos ni materiales 
suficientes(7).  La  presencia  de  personal  profesional  de  enfermería  en  los  centros 
escolares ayuda a los niños y niñas que padecen estas patologías crónicas a poder aceptar 












constituyen  la  primera  causa  de  muerte  entre  la  población  menor  de  15  años.  No 
obstante, en España, de acuerdo con los datos del Instituto Nacional de Estadística (INE), 
suponen  la  tercera  causa  de  muerte.  Al  año  alrededor  de  100.000  niños  se  ven 
comprometidos por culpa de éstas, y casi  la mitad de ellos  tienen  lugar en  la escuela. 
(10)(11)  
En esta nueva y cambiante realidad, la figura del personal profesional de enfermería, en 
los  centros  escolares,  puede  ser  clave  para  ayudar  al  alumnado  en  la  adquisición  de 
hábitos  de  vida  saludable  y  potenciar  el  autocuidado  y  el  conocimiento  de  aspectos 
básicos en primeros auxilios.  
A día de hoy, en España son muy pocas las comunidades autónomas que cuentan con el 



















encontramos  numerosas  definiciones  sobre  la  enfermería  escolar  que  comparten 
conceptos muy parecidos en cuanto a su labor dentro de la comunidad educativa.  
A  nivel  internacional,  la  NASN  (National  Association  of  School  Nurses)(15),  define  la 
enfermería  escolar  como:  ‘’  (…)  una  práctica  especializada  de  enfermería,  protege  y 
promueve  la salud de  los estudiantes,  facilita el desarrollo óptimo y promueve el éxito 
























Antes de hablar de Enfermería escolar,   es  interesante mencionar   que no fue hasta el 
siglo XIX cuando se desarrolló  el primer programa de formación para las enfermeras: 
The Nightingale Home and Training School, de la mano de la madre de nuestra profesión, 
Florence  Nightingale.  Desde  entonces,  se  fueron  creando  más  y  más  escuelas,  hasta 
alcanzar cerca de 30 colegios de enfermería por todo el mundo. 
Sin embargo, la figura de la enfermera escolar, surgió por primera vez en Londres, en el 
año  1891  en  el  ‘’Congreso  de  Higiene  y  Demografía’’,  cuando  el  Dr.  Malcolm  Morri 
reconoció la necesidad que había de la existencia de un profesional de enfermería en las 
escuelas de primaria, con el objetivo de inspeccionar la salud de los niños y niñas.  
A  partir  de  aquí,  en  1897  se  creó  ‘’The  London  School  Society’’  y  los  colegios,  tras 
comprobar  el  impacto  tan  positivo  que  tuvo  en  la  salud  de  los  niños  esta  propuesta, 
decidieron asignar a los centros una enfermera a tiempo completo. (17)  









 Detectar  de  manera  rápida  y  precoz  los  primeros  síntomas  de  cualquier 
enfermedad. 
Fue a  principios del siglo XX, en el año 1902, cuando surge la primera enfermera escolar 





Esto  también provocó  la  expansión de nuevas enfermeras  escolares  por  todo  Estados 





hoy  se  conoce  como:  Red  de  Escuelas  para  la  Salud  en  Europa  (Schools  for  Health  in 
Europe network, SHE). La finalidad de esta escuela europea es prestar apoyo a aquellas 
instituciones y grupos que se encargan de crear un entorno seguro y favorecedor para 








enfermeras  escolares  fomentan  la  responsabilidad  positiva  de  los  alumnos  para  un 
desarrollo normal; promueven la salud y la seguridad; intervienen con problemas de salud 
potenciales y actuales;  realizan gestión de casos; y  colaboran activamente con  toda  la 
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Las  funciones  de  una  enfermera  escolar  pueden  cambiar  notablemente,  ya  que  son 
muchos los factores que hay que considerar. Éstas pueden  estar influidas según el país 
donde  se  trabaje,  y  dependen  de  las  necesidades  de  salud  de  cada  población,  de  los 
centros escolares y de la existencia o no de programas de apoyo escolar. Actualmente, 




es  asegurar  y mantener,  en  la medida  de  lo  posible,  la  salud  y  calidad  de  vida  de  la 
comunidad  escolar,  considerando  sus  necesidades  y  promocionando  hábitos  de  vida 

























DOCENTE  Promocionar  estilos  de  vida  saludables  y 
fomentar el auto empoderamiento, a través 
de  programas  de  Educación  para  la  Salud, 
dirigidas a toda la comunidad escolar(25)(16) 
  
GESTORA  Planificar,  liderar,  estructurar,  controlar  y 
gestionar de manera eficaz y eficiente todos 
los  recursos,  humanos  y  materiales,  y 
necesidades de la comunidad educativa (25) 
 
INVESTIGADORA  Aumentar  de  forma  continua  los 





Para  que  el  profesional  de  enfermería  pueda  llevar  a  cabo  estas  funciones,  es 
imprescindible  que se trabaje de forma multi e interdisciplinar, colaborando de manera 










Por  lo  tanto,  la  enfermera  escolar  se  debe  integrar  dentro  de  la  especialidad  de 












A  diferencia  de  otros  países,  donde  la  figura  de  la  enfermera  escolar  se  encuentra 

















































Actualmente  no  se  encuentra  registrada  cuál  es  la  cantidad  exacta  de  enfermeras 










ordena  que  todos  los  colegios  públicos  de  Madrid  que  cuenten  con  la  presencia  de 












deberán  disponer  de  un  profesional  especializado.  (29)  Así  mismo,  La  Ley  Orgánica 
2/2006, de 3 de mayo, en artículo 71 del capítulo I, ‘’Alumnado con necesidad específica 
de  apoyo  educativo’’,  establece  que  es  responsabilidad  de  las  Administraciones 
Educativas  asegurar  y  facilitar  los  recursos  necesarios  para  que  los  alumnos  con 
necesidades especiales que precisan de una atención educativa diferente a la ordinaria, ‘’ 




que  todos  los  centros  de  educación  especial  tendrán  asignados  profesionales  de 






de  su  tiempo  a  desarrollar  programas  de  salud  escolar.  Pero,  y  ¿qué  es  mejor,  una 





Por  un  lado,  están  los  que  aseguran  que  el  papel  que  desempeñan  las  enfermeras 









un  régimen  estructurado  en  el  que  las  enfermeras  de  atención  primaria,  acorde  a  la 
legislación actual, poseen  las competencias necesarias para combatir estas demandas. 
Dicho  lo  cual,  la  función  de  enfermera  escolar  estaría  suplantada  por  la  enfermera 





















un  profesional  de  salud  solo  ofrece  ventajas,  tanto  a  nivel  sanitario  como  social,  y 
agradecen que atiendan las pequeñas urgencias y presten los primeros auxilios.(34)  
  








de  estos  departamentos  tiene  como  principales  objetivos,  favorecer  y  ayudar  en  la 
















 Valoración  sistemática  de  la  nutrición  y  alimentación  saludable,  suficiente  y 
adecuada. intervención en la infancia y en la adolescencia 
 Detección  precoz  de  los  problemas  emocionales,  adaptativos  conductuales  y 
déficits de atención 
 Detección precoz de adicciones con y sin sustancia en menores 


















labor  de  prevención,  identificación  precoz  y  cuidados  ante  casos  de  sospecha  de 
infección"(...) ‘’Está consolidada en países como Reino Unido y Francia y viene siendo una 
reivindicación  desde  hace  tiempo  de  los  centros  educativos,  familias  y  profesionales 































Tanto  el  departamento  de  sanidad  como el  departamento  de  educación  tienen  como 
prioridad  la  educación  y  la  promoción  de  la  salud  en  la  población  infantil,  y  en  este 
sentido, la enfermería cobra protagonismo ya que su papel como agente de salud resulta 


































Con  ese  fin,  se  ha  realizado  una  búsqueda  bibliográfica  en  diferentes  bases  de  datos 
científicas, así como páginas web de interés, como son la OMS (Organización Mundial de 
















Enfermera  del  colegio,  promoción  de  la  salud,  salud  escolar,  obesidad  infantil, 
primeros auxilios y sus combinaciones. 
 En inglés:  












Así mismo, muchos  de  los  artículos  utilizados  para  la  elaboración  del  trabajo,  se  han 
seleccionado  mediante  la  estrategia  bola  de  nieve  o  Snowball.  De  este  modo,  en  la 
bibliografía de los artículos que estaba leyendo, pude encontrar otros artículos de interés 
con el tema relacionado. 
En  este  proceso  de  selección  de  artículos  he  usado  también  el  gestor  bibliográfico 
Mendeley, el cual me ha ayudado a organizar y reunir la documentación seleccionada y 
además, me ha servido para la inserción de las citas. 

























































































Tal  y  como  aparece  en  el  estudio  de  Detección  de  Accidentes  domésticos  y  de  Ocio 
(DADO), ‘’un total de 458.635 niños (17,8 %) del total de los accidentes que se producen 
(excluyendo los de tráfico) los sufren niños con edades comprendidas entre 0 y 14 años. 
’’  La  European  Child  Safety  Alliance  manifiesta  que  en  la  Unión  Europea  hay  más 
fallecimientos en la población infantil debida a las lesiones, que por el total de todas las 
enfermedades infantiles. (45) 
































auxilios  aumentó  exponencialmente,  notablemente,  considerablemente.  Antes  del 
programa,  solamente  el  30,7%  del  alumnado  era  capaz  de  realizar  la  RCP  de manera 
correcta. Mientras que al  final de  la  intervención, este porcentaje se disparó hasta un 
91,6%; lo que pone de manifiesto que casi todos los alumnos que habían participado en 
el programa, eran capaces de intervenir en una urgencia de este índole. (25) 
Al  igual que  los alumnos,  los profesores tampoco están capacitados para resolver este 
tipo de situaciones. Díaz Rodríguez H. y Arias Fernández MM., en su estudio pudieron 
comprobar  como  la  capacidad  de  actuación  del  personal  docente  ante  diferentes 
accidentes dentro de los centros escolares era muy escasa, nula, pobre. Del mismo modo, 




enfermedades  relacionadas  con  el  corazón.  Los  datos  apuntan  a  que  de  aquí  a  2030, 






























de  seguridad,  fueron  capaces  de  concienciar  a  los  alumnos  sobre  la  importancia  que 
tienen las técnicas de prevención y de esta forma, los alumnos adquirieron hábitos que 
































nuevo  estudio  llevadas  a  cabo  por  el  Imperial  College  de  Londres  y  la  Organización 






















teniendo  problemas  con  su  peso  corporal  y  arrastrarán  todas  las  consecuencias  que 
conlleva el padecer sobrepeso u obesidad. Las consecuencias que tiene tener sobrepeso 
u  obesidad  son  inmensas.  (56) Varios  estudios  han  demostrado  que  sí  existe  relación 
entre el  tener obesidad en  la  infancia y  la morbimortalidad en  la edad adulta.(57) Así 
mismo, han subrayado que la principal medida para hacer frente a esta situación es  la 
prevención. 
El  sobrepeso  y  la  obesidad  constituyen  un  factor  de  riesgo  para  el  desarrollo  de 
numerosas  enfermedades  crónicas,  como  son:  diabetes  tipo  2,  enfermedades 































A  su  vez,  este  problema  de  salud  pública,  también  tiene  un  enorme  impacto  en  la 











sobrepeso y  la obesidad en  los niños de 2 a 14 años por el  Instituto de Salud pública, 
concluyó que pese a que Navarra sigue teniendo valores más altos de exceso de peso de 
la  población  escolar  en  comparación  con  otros  países  europeos,  los  últimos  datos 







escolares,  tanto  a  nivel  nacional,  como  por  comunidad  autónoma.  De  este  modo, 
podemos ver como se encuentra Navarra en comparación con el resto de España.(61) (62) 













Si  analizamos  el  consumo  de  dulces  y  refrescos  y  bebidas  azucaradas,  el  estudio  nos 
muestra como a nivel nacional el porcentaje es mayor que en la comunidad autónoma. 
En España, el 15,2% de los escolares entre 11‐18 años, come dulces a diario y el 24,6% 






































Fuente:  Datos  obtenidos  a  través  del  estudio  HBSC‐2018,  estilos  de  vida  en  La  Comunidad  Foral  de 
Navarra.(61) 
 
Tal  y  como argumentan Rodríguez et  al.,  la  obesidad  infantil  ha  aumentado de  forma 
considerable en los países desarrollados debido a cambios en el estilo de vida, donde los 
hábitos  más  sedentarios  y  las  inadecuadas  dietas  se  anteponen  a  estilos  de  vida 
saludables.  Se  estima  que  aproximadamente  el  10% de  los  niños  en  edad  escolar  del 
mundo tienen exceso de grasa corporal y, con ello, un riesgo aumentado de desarrollar 
enfermedades crónicas. (63) 
Diversos  estudios  realizados  afirman que  los  niños  obesos  y  con  sobrepeso  tienden  a 
seguir siendo obesos en la edad adulta y tienen más probabilidades de padecer a edades 






































decir,  si  los  padres  padecen  obesidad,  ¿el  niño  tiene  más  probabilidades  de  sufrir 









llamado  “ambiente  obesogénico”,  caracterizado  por  una  mala  alimentación  y 










































un  mayor  aporte  de  sal,  grasas  saturadas  y  azúcares.  En  sentido  inverso,  productos 
tradicionales en la dieta, como el pan, el arroz, las legumbres, las patatas, etc., se están 













de  aproximadamente  el  20%  en  el  consumo  de  alimentos  altamente  calóricos  y  con 






insulina,  una  mayor  activación  del  sistema  nervioso  simpático  y  un  aumento  de  la 






muchas  veces,  cuando  no  nos  encontramos  bien  y  tenemos  sentimientos  de  tristeza, 
desánimo, agobio o ansiedad aliviamos estos problemas recurriendo a la comida.(65) 
La  obesidad  no  solo  afecta  al  físico,  sino  que  el  impacto  psicológico  y  emocional  que 
provoca en la persona que lo padece es incluso mayor. Estos problemas psicosociales, se 
consideran  una  causa  muy  importante  de  morbilidad  en  la  obesidad  infantil.  Si  bien 
algunas  comorbilidades  puedan  desarrollarse  en  la  edad  adulta,  los  trastornos 
conductuales  y  emocionales  relacionados  con  la  obesidad,  son  inmediatos  y  se 













En  vista  de  ello,  la  promoción  de  una  alimentación  saludable  y  actividad  física  en  los 
centros  escolares  es  vital  para  hacer  frente  a  la  epidemia  de  la  obesidad  infantil. 
Considerando que los niños y adolescentes permanecen un tiempo elocuente de sus vidas 








A  pesar  de  las  necesidades  evidentes  de  contar  con  una  enfermera  en  los  centros 




la  implantación  de  esta  figura  en  los  centros  educativos.  Son  varios  los  autores  que 
intervienen manifestando que  la  labor de  la enfermera escolar ya está a manos de  las 
























escolar,  además de promocionar estilos de vida  saludables  y enseñarles  conductas de 
autocuidado, gracias a su  implantación en  las escuelas,  se podrá conseguir una mayor 









Además,  el  tener  una  enfermera  en  los  centros  escolares  genera  un  sentimiento  de 
seguridad  y  tranquilidad  entre  los  padres  y  profesores,  los  cuales  se  encuentran 


























2. Los  centros  educativos  no disponen de medios  para  abordar  los  problemas de 
salud de sus escolares. Por eso, la figura de la enfermera escolar es una necesidad 
percibida  no  sólo  por  parte  del  profesorado,  familias  y  alumnos,  sino  por  los 
propios Servicios sanitarios. 
3. Se  ha  demostrado  que  en  los  centros  donde  se  ha  implantado  la  figura  del 
profesional  sanitario, el  impacto que ha  tenido sobre  los alumnos ha sido muy 





y  dentro  de  los  profesionales  sanitarios,  la  enfermera  en  la  persona    que  está 
altamente capacitada y dotada para llevar a cabo y ejercer dicho trabajo.  
6. Para que se pueda implantar esta figura, se necesita la colaboración de todos, es 








Por  las  razones  expuestas  se  hace necesario  el  seguimiento de  la  alimentación  en  los 
escolares bien sea la elaborada en la cocina del propio centro o la servida desde empresas 

























 Mejorar  la  distribución  de  la  ingesta  alimentaria  a  lo  largo  del  día:  reducir  el 
porcentaje de escolares que prescinde del desayuno o de alguna otra comida. 
 Disminuir  la  ingesta  de  grasas  no  saludables  y  azúcares,  aumentar  el  consumo 
diario de vegetales (fruta y verdura) y agua. 



























































Para  ello,  dispondremos  de  dos  murales.  En  uno  de  ellos,  (figura  4),  aparecerán  los 
diferentes  grupos  de  alimentos,  macro  y  micro  nutrientes  (proteínas,  hidratos  de 
carbono,  lípidos  o  grasas,  vitaminas,  minerales  y  agua)  y  en  el  otro mural  (figura  5), 
tendremos fotos de los alimentos de los distintos grupos mencionados (pescado, huevos, 








Figura  4:  Grupo  de  alimento.  Elaboración  propia  con  la  ayuda  de  las  plantillas  del 
programa Canva 
 










































alimento.  Ejemplo:  Recomendación  %  de  energía  de  los  carbohidratos:  entre  55‐
60%(OMS). 
En esta clasificación se fomentará el consumo de frutas y verduras y alimentos de origen 
vegetal,  como  legumbres  y  cereales  integrales.  Al  mismo  tiempo,  se  explicarán  las 




































acostumbramos  a  tomar mucho  azúcar.  Además,  conoceremos  la  cantidad  de 





 TAREA  para  casa:  Como  tarea,  deberán  apuntar  en  un  papel  qué  es  lo  que 




















Un órgano  llamado páncreas produce  la  insulina  (“llave”)  que  se necesita para que  la 
glucosa entre en las células. (Posteriormente, en la sección de las consecuencias negativas 
del azúcar en la salud, se puede explicar que si hay un consumo continuo y excesivo de 






azúcar pueden  ser más  saludables que otros dependiendo  con qué otros nutrientes  y 
componentes vienen acompañados (acompañantes). 
No  es  conveniente  que  el  azúcar  pase  rápidamente  a  nuestra  sangre.  La  fibra  es  una 
especie de súper heroína que ayuda a que el azúcar pase más lentamente a la sangre., 












































































Algunos  alimentos  contienen  mucho  azúcar,  muchísimo  más  de  lo  que  te  imaginas. 
Además este azúcar se trata del azúcar añadido, es decir, el azúcar que no es del mismo 







Para  empezar,  tenemos  que  identificar  nuestras mayores  fuentes  de  azúcar,  es  decir; 
debemos pensar y reflexionar en qué alimentos azucarados consumimos en nuestro día 
a día. 
Una  vez  que  identifiquemos  las  fuentes  de  azúcar,  vamos  a  proponer  diferentes 
alternativas o trucos para evitar reducir el consumo de estos alimentos. 
En  la  industria  alimentaria  añaden  azúcar  a muchos  alimentos  porque  saben  que  así 






















azúcar  para  controlar  la  cantidad.  Después  ir  rebajando  hasta  poder 
tomarlo sin azúcar. 
 Consume yogures de sabor: 
o Sustituir  los  yogures  de  sabor  por  yogur  natural  sin  azúcar  y  añadirle 


























Después,  mediante  una  presentación  de  PowerPoint  (anexo  6),  analizaremos  la 
importancia que tiene hacer un desayuno saludable, y veremos cómo sería un desayuno 
























En  esta  segunda  parte,  tras  presentar  la  sesión,  comenzaremos  por  una  actividad  en 
parejas:  ‘’Actividad cesta saludable’’. Para ello,  se mostrará una cesta vacía y distintos 
alimentos, de los cuales cada pareja de alumno elegirá qué es lo que llevaría o introduciría 






En  la  segunda  parte  de  la  sesión,  crearemos  un  ‘’calendario  de  almuerzo  saludable’’ 




















































Objetivos:  Que  los  alumnos  sean  capaces  de  identificar  cuáles  son  los  snacks  más 
saludables y adecuados para picar entre horas, cómo los pueden consumir y cuáles son 
las  cantidades  recomendadas.  Con  el  fin  de  evitar  el  picoteo  excesivo  e  inadecuado, 
abusando de ultraprocesados. 
Desarrollo: 
En  primer  lugar,  presentaremos  qué  es  lo  que  vamos  a  trabajar  en  la  sesión.  A 











































‐Repaso  de  las  sesiones  anteriores:  en  qué  se  basa  una  alimentación  saludable. 






















consumir  a  diario,  el  consumo  de  que  alimentos  tenemos  que  fomentar  o  darle más 
importancia, cuales son los alimentos que tenemos que evitar o consumir de manera más 
esporádica y algunas opciones saludables para desayunar y almorzar. Bien, pues ahora 
que  sabemos  elegir  alimentos  saludables  para  nuestra  dieta,  vamos  a  hablar  de  las 
técnicas de cocinado. 
Y es que al igual que hay alimentos que tenemos que consumir de forma más habitual y 










 Microondas.  Normalmente  lo  usamos  para  calentar  preparaciones  ya  hechas 
anteriormente, pero  también  lo podemos usar para  cocinar  los  alimentos. Con 
este  método  de  cocción,  además  de  manchar  pocos  utensilios  y  poder  tener 
preparada la comida muy rápido, mantiene en gran parte las vitaminas y minerales 




















los  momentos  de  juego,  del  trabajo,  de  formas  de  transporte  activas,  de  las  tareas 
domésticas y de actividades recreativas. 
Recomendaciones actividad física OMS (78): 
 Jóvenes  de  5  a  17  años:  mínimo  60  minutos  diarios  de  actividad  física  de 
intensidad moderada a vigorosa. Por ejemplo: juegos, deportes, desplazamientos, 
actividades recreativas, educación física o ejercicios programados. 
 Adultos  de  18  a  64  años:  mínimo  150  minutos  semanales  de  actividad  física 
aeróbica, de intensidad moderada, o bien 75 minutos de actividad física aeróbica 
vigorosa  cada  semana,  o  bien  una  combinación  equivalente  de  actividades 
moderadas y vigorosas. 
¿Cómo  hacemos  para  movernos  más?  Con  pequeños  cambios  en  nuestro  día  a  día 












es  una  variedad  de  actividad  física  que  suele  estar  planificado,  ser  repetitivo  y  ser 
realizado  con  un  objetivo  relacionado  con  la mejora  o mantenimiento  de  uno  o más 
componentes de la aptitud física’’. (78) 
Al igual que con la actividad física, no tenemos que hacer grandes cambios en nuestro día 




flexiones,  abdominales,  saltos;  o  incluso  aumentar  la  dificultad  de  estos  ejercicios 
cargando algo de peso (podemos hacerlo llenando una mochila con libros, con botellas 
de  agua…).  Como  hemos  visto  estas  últimas  semanas  en  las  sesiones  de  actividad, 
podemos hacer  ejercicio  en  casa de una manera divertida  e  intensa.  Además,  existen 













 Avances  en  la  tecnología  que  nos  hacen  la  vida  más  sencilla  y  a  la  vez  más 
sedentaria: ascensor, vehículos, hacer la compra desde casa… 
 Falta de conciencia sobre la importancia de la actividad física 






















 Problemas  somáticos  (El  trastorno  de  síntomas  somáticos  (TSS)  se  presenta 
cuando una persona siente una ansiedad extrema exagerada a causa de síntomas 





















El efecto de estos  factores no  tiene por qué ser  igual en  todas  las personas. Pero son 
factores a tener en cuenta, especialmente en aquellas personas que tienen problemas 
para dormir. 








Televisión,  tablets,  móviles,  videoconsolas,  ordenadores…Como  hemos  visto 
antes, la luz azul de estos dispositivos puede provocar alteraciones del sueño, así 















































 En  la mesa, a  la hora de comer,  siempre una botella de agua. Esta debería  ser 
siempre nuestra primera opción. 
 Además,  una  buena  opción  es  no  comprar  batidos,  zumos  o  refrescos.  Si  no 
tenemos  estas  opciones  en  casa,  no  las  consumiremos  y  de  esta  forma  no 
tendremos  ningún  tipo  de  tentación,  siendo  el  agua  nuestra  única  opción. 
Podemos dejar el consumo de batidos, zumos o refrescos para cuando estemos 




















Ahora  ya  sabemos  que  tenemos  que  exponernos  siempre  que  podamos  al  sol.  Pero 
¿cómo tenemos que exponernos? 
 Tenemos que intentar exponer la mayor parte de nuestro cuerpo al sol, siempre 
en  la medida  de  lo  posible:  cara,  antebrazos,  pantorrillas…Y  cuando  se  pueda 
trataremos de exponer más partes del cuerpo. 
 Tenemos que evitar las horas centrales. 




















































































































































































































































































































































































































































1. ¿Cuántos grupos de alimentos hay? 
2. ¿A qué grupo de alimento pertenece el huevo? 
3. ¿Si tengo vómitos y diarreas que es importante que haga? 
4. El estrés puede ser una consecuencia de: 
5. ¿Por qué es importante el consumo de la Vitamina D? 
6. ¿Qué pasa si bebo un café antes de irme a dormir? 
7. ¿Cuántas técnicas de cocina saludable conoces? 
8. ¿La leche desnatada es menos sana que la entera? 
9. ¿en qué dirección hay que lavarse los dientes? ¿horizontal o 
vertical? 
10. ¿Para qué son buenos los hidratos de carbono? 
11. ¿Qué nutrientes predominan en los siguientes alimentos? 
Huevos, garbanzos, aguacate 
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ANEXO 15: TRÍPTICO 
 
Realizado mediante la aplicación Canva, elaboración propia.    
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ANEXO 16: DIPLOMA 
 
Realizado mediante la aplicación Canva, elaboración propia. 
